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Empirisch onderzoek binnen het (buitencontractuele)
aansprakelijkheidsrecht
Gijs van Dijck, Kristien Festjens*
1. Afbakening
In deze bijdrage staan empirische studies op het terrein van het (buitencontractuele)
aansprakelijkheidsrecht centraal. In deze bijdrage verstaan wij hieronder onderzoek dat
wordt verricht naar gebeurtenissen en gedrag gerelateerd aan de afhandeling van
(mogelijke) aansprakelijkstellingen en schadeclaims, alsook het voorkomen ervan. Ook het
onderwerp ‘schadeverhaal in het strafrecht’ valt hieronder. Maar omdat dit wordt
behandeld in de bijdrage van Lindenbergh en Hebly elders in deze encyclopedie, laten wij
dit in onze bijdrage buiten beschouwing.
Om te komen tot een overzicht, zijn bij de auteurs bekende empirische studies
aangevuld met resultaten van een zoekactie.1 Aan de hand van de verschillende treffers en
de sneeuwbalmethode (nagaan van referenties in gevonden relevante publicaties) is een
overzicht gemaakt van boeken, artikelen en onderzoeksrapporten opgesteld door
onderzoekers verbonden aan een Nederlandse universiteit en gepubliceerd in de
Nederlandse of Engelse taal. 2  Empirische studies tot en met oktober 2019 zijn
meegenomen.
Ten aanzien van wat als empirisch onderzoek kan worden aangemerkt, is bij de
selectie van studies aangesloten bij een eerder geformuleerde definitie van empirisch
onderzoek (van Dijck, Sverdlov & Buck 2018). Daarin is empirisch onderzoek omschreven
als een manier van onderzoek dat wordt verricht op een wijze die binnen het domein van
sociaalwetenschappelijk onderzoek aanvaard dan wel gangbaar is. In dit verband is
onderscheid gemaakt tussen analysemethoden en methoden voor gegevensverzameling.
Methoden voor gegevensverzameling die in dit onderzoek als empirisch onderzoek worden
aangemerkt, bestaan uit observatie (het verzamelen van informatie door gedrag te
																																																						
* Maastricht University. Het overzicht van de behandelde empirische studies is opvraagbaar via
https://hdl.handle.net/10411/CMLFSQ. Met dank aan Arno Akkermans en Siewert Lindenbergh voor hun
suggesties voor empirische studies.
1 Een zoekactie binnen Kluwer Navigator (filters: vakliteratuur, deelthema ‘Verbintenissenrecht’, zoekterm
‘empirisch’) leverde 32 resultaten op. Dit resultaat betrof empirisch-juridische studies gerelateerd aan (door
middel van tags) Boek 6 van het Burgerlijk Wetboek. Een soortgelijke zoekactie in Kluwer Navigator met
“empirisch” en “interview” als trefwoorden resulteerde in een zoekresultaat van 38 studies. 1018 was het
resultaat aan treffers van een zoekopdracht binnen tijdschriften en naslagwerken via LegalIntelligence. De
filters van Kluwer Navigator en LegalIntelligence werken niet hetzelfde, hetgeen het verschil in aantal
verklaart. Het inspecteren van treffers in LegalIntelligence is gestaakt op het moment dat de indruk ontstond
dat het bekijken van meer treffers niet tot meer empirische studies leidde. Dus niet alle 1018 resultaten zijn
bekeken.
2 Om deze reden namen we bijvoorbeeld Ombudsman 2003 niet mee.
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observeren),  bevragen  (het  verzamelen  van  informatie  door  vragen  te  stellen  aan
respondenten, hetzij via interviews, een vragenlijst, of beide) en het analyseren van
beschikbare data (bijvoorbeeld gegevens die zijn verzameld en beschikbaar zijn via
archieven of gegevens in de vorm van 'Big Data').
Wat het gebruik van reeds beschikbare gegevens betreft, hebben we onderzoek als
empirisch onderzoek aangemerkt indien gebruik is gemaakt van een bepaalde
analysemethode. Meer specifiek geldt voor kwantitatief onderzoek dat er door de
onderzoekers berekeningen moeten zijn gemaakt (bijv. frequenties, gemiddelden,
coëfficiënten) wil de studie als empirisch worden aangemerkt. Indien reeds beschikbare
gegevens (verzameld door anderen dan de auteurs, of door de auteurs zelf maar eerder
gepubliceerd) kwalitatief van aard waren, zoals interviewgegevens en vragenlijstgegevens,
opnieuw werden geanalyseerd, beschouwden wij dit als empirisch indien de gegevens door
de auteurs van de onderzoeken zelf werden geanalyseerd en de analyse verder ging dan
alleen het vermelden van resultaten gerapporteerd door anderen.3
Deze bijdrage vervolgt met een bespreking van het bestaande empirische onderzoek
(par. 2), een reflectie daarop (par. 3) en een vooruitblik (par. 4). Bij het bespreken van de
verschillende studies moeten we noodzakelijkerwijze een selectie maken. Het tot in detail
bespreken van alle gevonden studies past niet binnen het bestek van deze bijdrage.
Gekozen is om studies te bespreken die in onze ogen illustratief waren voor het onderwerp
dat in de betreffende paragraaf centraal staat.
2. Het bestaande empirische onderzoek
De hierboven beschreven zoekstrategie leverde 60 publicaties op met beschrijvingen van
meer dan 40 unieke empirische studies.4 Deze hebben wij gecategoriseerd in drie thema’s:
(a) de verhouding tussen materiële en immateriële behoeften aan de ene kant en
schadevergoeding aan de andere kant, (b) de afwikkeling van letselschade en (c) de
gevolgen van aansprakelijkheid voor het gedrag van de normadressant.
Niet alle studies konden onder een van de categorieën worden gebracht. Het gaat
om een studie die suggereert dat Nederlanders het Nederlandse aansprakelijkheidsrecht
verkiezen boven het Engelse aansprakelijkheidsrecht, en Engelsen het Engelse
aansprakelijkheidsrecht boven het Nederlandse (Van Boom, Reinders Folmer & Desmet
2018; van Os 2015),  en  om  onderzoek  waarin  aan  de  hand  van  experimenten  de
problematiek rond collectieve acties, opt-in- en opt-out-mechanismen in het bijzonder, is
onderzocht (van  Dijck,  van  Doorn  &  Tzankova  2010; van Dijck, van Doorn &
Tzankova 2011). De klassieke studie naar de betekenis van het vergoedingssysteem c.q.
																																																						
3 Zo namen we Goossens e.a. 2019 niet mee, omdat deze publicatie zich baseert op een onderzoeksrapport
(Cebeon 2017) en de data of analyses niet aanvult (anders dan door ‘eigen ervaringen’, wat verder niet wordt
geoperationaliseerd of uitgewerkt). Omdat het rapport niet is opgesteld door onderzoekers verbonden aan een
Nederlandse universiteit, is ook het rapport niet meegenomen.
4 Sommige publicaties beschrijven hetzelfde onderzoek. Een overzicht van de publicaties is te vinden op
https://hdl.handle.net/10411/CMLFSQ. Eventuele omissies kunnen aan de auteurs worden doorgegeven;
deze zullen aan het overzicht worden toegevoegd.
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aansprakelijkheidsrecht en de ervaringen voor verkeersslachtoffers daarmee
(Bloembergen & van Wersch 1973) valt buiten de door de redactie gestelde periode
(empirisch onderzoek verricht in de laatste 25 jaar).
2.1 Verhouding (im)materiële behoeften – schadevergoeding
Wij vonden verschillende publicaties over de verhouding tussen benadeelden die niet-
financiële belangen hebben en de financiële compensatie die het aansprakelijkheidsrecht
biedt, het schadevergoedingsrecht in het bijzonder. Deze publicaties houden verband met
de meer algemene vraag of en hoe het aansprakelijkheidsrecht ruimte moet bieden voor
niet-financiële belangen zoals erkenning, excuses, willen weten wat er is gebeurd en
voorkomen dat wat is gebeurd nog een keer gebeurt.
Een van de eerste studies, althans in Nederland en buiten de medische context (zie
verderop in deze bijdrage), betreft een tweetal onderzoeksrapporten (Huver e.a. 2007;
Akkermans e.a. 2008; zie ook onder andere Akkermans e.a. 2009; Hulst & Akkermans
2011). Dit onderzoek richtte zich in essentie op de behoefte onder naasten (van ernstig
gewonde slachtoffers) en nabestaanden (van slachtoffers die zijn overleden) aan
vergoeding van affectieschade, en indien een dergelijke behoefte zou bestaan, op welke
wijze een vergoeding kan bijdragen aan de bevrediging van immateriële behoeften. Voorts
is onderzocht hoe de uitkomsten samenhangen met bijvoorbeeld de relatie met het
slachtoffer, demografische variabelen en kenmerken van de gebeurtenis (bv. mate van
verwijt). De empirische resultaten werden gebruikt om de mogelijk- en wenselijkheid van
een stelsel van affectieschade te onderzoeken. Na verschillende wetsvoorstellen die
strandden in het parlementaire proces, is affectieschade uiteindelijk sinds 1 januari 2019 in
de wet geregeld (artt. 6:108 en 6:109 BW). Daarmee komt affectieschade voor vergoeding
in aanmerking, althans in bepaalde gevallen en met een beperkte kring van gerechtigden.
Het uitgevoerde onderzoek bestond uit een vragenlijst (n=726) en interviews. De
resultaten laten een duidelijke behoefte zien aan een recht op vergoeding van
affectieschade. Naasten en nabestaanden verschilden op dit punt niet (statistisch)
significant van elkaar. Wat de wijze van vaststelling en de hoogte van de vergoeding
betreft, vonden de onderzoekers dat de Nederlandse respondenten, die geen ervaring
hadden met een systeem van affectieschade, een vergoeding die rekening houdt met hun
individuele omstandigheden verkozen boven een systeem met een vast bedrag, ook indien
dit zou leiden tot discussies en tot een langere afwikkelingsduur. De Belgische
geïnterviewden, die wel ervaring hadden met het vergoed krijgen van affectieschade,
omarmden juist de soepele en voorspoedige afwikkeling. Ten aanzien van de hoogte van
de vergoeding werd geconcludeerd dat de (voorgenomen) vergoeding van 10.000 euro niet
als ongepast zou worden opgevat, maar dat nabestaanden dit bedrag vaker te laag achtten
dan naasten van slachtoffers met ernstig, blijvend letsel. Respondenten bleken bij de
afwikkeling van de schade echter meer het stilstaan bij de emotionele gevolgen voor
henzelf als naaste te hebben gemist dan een financiële tegemoetkoming voor die gevolgen.
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Ander empirisch onderzoek diept het belang van financiële compensatie nader uit.
Zo kan een schadevergoeding het vertrouwen tussen partijen vergroten, maar niet (of
minder) als de indruk bestaat dat het (onrechtmatige) gedrag opzettelijk is verricht
(Desmet, De Cremer & van Dijk 2011a). Ook vrijwillig aangeboden schadevergoeding
leidt eerder tot meer vertrouwen in de wederpartij dan opgelegde schadevergoeding
(Desmet, De Cremer & van Dijk 2011b; Desmet, De Cremer & van Dijk 2010).
Experimenteel onderzoek rapporteert voorts dat excuses weliswaar kunnen leiden tot meer
sympathie, meer vergevingsgezindheid en minder woede, maar dat zij niet de bereidheid
vergroten om een schikkingsvoorstel te accepteren (Schoenmakers 2015).
Zoals het affectieschadeonderzoek al suggereert, is schadevergoeding vaak niet de
enige of doorslaggevende reden om een vordering in te dienen. Zo concluderen Eshuis e.a.
aan de hand van een interviewstudie in een werkgever-werknemer-context dat de motieven
om een claim in te dienen tegen de (voormalige) werkgever vooral sociaal-emotioneel van
aard zijn (Eshuis e.a. 2009; zie voorts Philipsen & Eshuis 2010). Ook in onderzoek onder
slachtoffers van seksueel misbruik door de rooms-katholieke kerk (van Dijck 2018c),
onder patiënten (Smeehuijzen e.a. 2013b; zie voorts Smeehuijzen e.a. 2013a; Smeehuijzen
& Akkermans 2013; Akkermans, van Wees & Smeehuijzen 2014), onder benadeelden in
de context van een massaschadeclaim (Van Doorn 2016; zie voorts Van Doorn & Dybus
2017) en onder slachtoffers van geweldsmisdrijven die ernstig letsel hebben opgelopen en
geen compensatie ontvangen van de dader of een verzekeraar (Mulder 2009), is
vastgesteld dat financiële compensatie niet altijd het enige doel was dat benadeelden
nastreefden met hun vordering, en soms niet eens het primaire doel. Schadevergoeding
vervult tevens een symbolische functie (Lindenbergh 2013). Een interviewstudie onder
vier letselschadeslachtoffers leverde voorts op dat de geïnterviewden grote waarde
hechtten aan de ontvangen vergoeding, dat zij die in hun toekomst investeerden en dat de
omgeving van de benadeelde van groot belang is, ook voor de kans op een succesvolle
vordering (Lindenbergh 2009).
Waar relationele compensatie inzet is van beide partijen of een van de partijen, kan
herstel van de relatie problematisch zijn indien er ook financiële belangen of behoeften in
het geding zijn. Een interviewstudie (n=8) onder letselschadeslachtoffers naar de behoefte
aan financiële en relationele compensatie suggereert dat de twee behoeften – relationele en
financiële compensatie – niet goed samengaan: relationele compensatie vraagt om een
verzoenende houding, terwijl financiële compensatie samenhangt met calculerend
handelen door partijen die tegengestelde belangen najagen (Lindenbergh & Mascini
2013).
Dat het vervullen van niet-financiële behoeften in een juridische procedure moeilijk
is, blijkt voorts uit een studie waarin 1.237 beslissingen over vermeend seksueel misbruik
door de rooms-katholieke kerk zijn geanalyseerd (van Dijck 2018c; zie voorts van Dijck
2018b; van Dijck 2018a). Bijzonder aan de onderzochte procedure was dat klagers aan de
start van de procedure werd gevraagd naar de motieven om een procedure te starten en dat
de geschilbeslechters niet alleen de klacht gegrond of ongegrond (of niet-ontvankelijk)
verklaarden, maar de gedaagden daarnaast vroegen om (onder andere) het leed of misbruik
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te erkennen, excuses aan te bieden, maatregelen te nemen om het leed te verzachten. De
kans voor een klager op excuses, erkenning etc. bleek echter in grote mate afhankelijk te
zijn van welke geschilbeslechters betrokken waren bij de beslissing: de aanwezigheid van
bepaalde geschilbeslechters maakte de kans soms wel twee tot drie keer zo groot, of juist
drie keer zo klein.
2.2 Afwikkeling van letselschade
Een tweede groep van empirische studies richt zich (ook) op andere facetten van de
afwikkeling  van  letselschade.  In  dit  verband  zijn  verschillende  subcategorieën  te
onderscheiden.
Ervaringen van benadeelden met het letselschadetraject
Een eerste categorie betreft de ervaringen van benadeelden met het letselschadetraject.
Deze ervaringen zijn niet zelden negatief. Zo wordt melding gemaakt van negatieve
neveneffecten tijdens de claimfase, waarbij vooral de psychische belasting door de lange
duur van de procedure in het oog springt (Eshuis e.a. 2009; Smeehuijzen e.a. 2013b). Ook
de manier waarop belangenbehartigers hun rol pakken en uitvoeren draagt bij aan de
positieve of negatieve de ervaringen van benadeelden. Elbers e.a. komen tot vijf
belangrijke factoren die de effectiviteit van belangenbehartigers beïnvloeden:
communicatie, empathie, daadkracht, onafhankelijkheid en deskundigheid (Elbers e.a.
2012; Elbers,  van  Wees  &  Akkermans  2012). De invulling van deze factoren
afzonderlijk, maar ook de samenhang en de wisselwerking kleuren de ervaring van
benadeelden in het letselschadetraject. Voorts is de beleefde procedurele rechtvaardigheid
belangrijk. Procedurele rechtvaardigheid wordt regelmatig gebruikt om de kwaliteit van
procedures te meten (zie bijvoorbeeld Van der Linden 2010). In een studie met
letselschadeslachtoffers (n=176) is onderzocht wat het verband is tussen de gepercipieerde
rechtvaardigheid van het letselschadetraject enerzijds, waaronder de verschafte informatie
en het contact met advocaten en verzekeringsmaatschappijen, en de kwaliteit van leven
anderzijds (Elbers e.a. 2013c). De studie laat een verband tussen de twee concepten zien.
Onderzoek naar de negatieve effecten onder eisers met een claim (n=68,911) laat
een positief verband zien tussen het aantal medische onderzoeken in een letselschadezaak
en ‘health care utiliziation’ (het aantal bezoeken aan huisartsen, chirurgen, psychiaters en
andere specialisten) (Elbers e.a. 2013a). Ook volgde uit het onderzoek dat ‘common law
claimants’ vaker gebruik maken van zorg dan ‘no-fault claimants’. Een negatief verband
werd gevonden tussen een juridisch geschil en het beroep op zorg.
Om de negatieve ervaringen te verminderen, is vervolgonderzoek geïnitieerd.
Getracht werd om een experiment met slachtoffers van letselschade te verrichten, waarbij
deelnemers via een website met een informatiemodule en een e-coachmodule konden leren
wat te verwachten tijdens een schaderegelingsproces en hoe om te gaan met problemen
gedurende dit proces (Elbers e.a. 2013b; zie voorts Elbers e.a. 2011 voor een beschrijving
van de opzet van onderzoek). De resultaten laten geen verschil zien tussen de
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interventiegroep en de controlegroep waar het gaat om gezondheid, maar suggereren wel
dat de module positief werd geëvalueerd en dat de deelnemers in de interventiegroep de
ontvangen schadevergoeding als rechtvaardiger percipieerden dan de deelnemers in de
controlegroep.
Een wettelijke regeling om de afwikkeling van geschillen, letsel- en
overlijdensschade in het bijzonder, sneller en effectiever te laten verlopen, betreft de per 1
juni 2010 ingevoerde Wet deelgeschilprocedure. Vragenlijstonderzoek onder leden van de
Vereniging van Advocaten voor Slachtoffers van Personenschade (n=53) wekt de indruk
dat de mogelijkheid tot het starten van een deelgeschilprocedure onderhandelingen positief
beïnvloedt, dat de enkele dreiging of aankondiging van een mogelijke
deelgeschilprocedure dit effect al vaak bereikt en dat ingediende verzoeken (bijna de helft)
veelal worden ingetrokken voordat een uitspraak volgt (Van & Akkermans 2011).
Negatieve ervaringen met de afwikkeling van letselschade houden voorts verband
met de praktische afhandeling van het medisch beoordelingstraject (Wilken 2015). Aan de
hand van een onderzoeksmethode die veel gelijkenissen vertoont met de methode van
‘action research’, is onderzocht hoe (het verloop van) het medisch beoordelingstraject in
letschadezaken verbeterd zou kunnen worden. Het doel van het onderzoek was om de
knelpunten die zich binnen het beoordelingstraject voordeden bloot te leggen, alsook de
oorzaken van de knelpunten. In het onderzoek werd vastgesteld dat de knelpunten
nagenoeg allemaal samenhangen met twee kernproblemen in het medische
beoordelingstraject: de problematiek rondom de inzage in en de uitwisseling van medische
informatie, alsook de gecompliceerde positie van de medische adviseur als ‘onafhankelijke
partijdeskundige’. Naast de grote (financiële) belangentegenstelling tussen de partijen in
de letselschadeafwikkeling wordt, aldus het onderzoek, de problematiek voornamelijk
veroorzaakt door onduidelijke regelgeving met betrekking tot de inzage in en uitwisseling
van medische informatie en de ‘onderontwikkeling’ van de professionele standaard van
medisch adviseurs in letselschadezaken. Het belangrijkste praktische gevolg van het
onderzoek is de Medische Paragraaf bij de Gedragscode Behandeling Letselschade (GBL).
Een ander onderzoek dat zich richt op de mogelijke verbetering van het medisch
traject is een onderzoek naar het verloop van 129 zaken waarin één of twee medisch
adviseurs(s) betrokken zijn geweest (Van Dijck 2019). Dit onderzoek laat verschillen zien
in looptijd ten gunste van een procedure met één medisch adviseur; het bewijs dat de 1MA-
procedure met lagere kosten gepaard ging dan de 2MA-procedure is echter zwak. Wanneer
dit onderzoek in samenhang wordt bezien met eerder empirisch onderzoek, lijkt vooral te
kunnen worden geconcludeerd dat tijdwinst en kostenbesparing kan worden bereikt door
het beperken van mogelijkheden tot extra handelingen en discussie (Van Dijck 2019).
Ervaringen van letselschadeslachtoffers met juridische procedure
Aan de hand van tien interviews met letschadeslachtoffers die hebben doorgeprocedeerd
tot de Hoge Raad, is onderzocht welke vormen van compensatie letschadeslachtoffers
zochten in een juridische procedure voor de (overheids)rechter (Lindenbergh 2013). Het
resultaat was dat letselschadeslachtoffers zowel financiële als relationele compensatie
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zochten, maar dat dit niet betekende dat het realiseren van financiële compensatie en
relationele compensatie in de praktijk goed samengaat (zie hierboven). De verschillende
verhalen leren voorts dat vergoedingen ook gezien worden als symbool van zekerheid en
invulling van wat rechtvaardig is. Dit draagt bij aan de manier waarop slachtoffers na een
ongeval in het leven staan.
Ervaringen met uitkeringen van asbest
Naast een gang naar de rechter bestaat voor asbestslachtoffers de mogelijkheid om een
vergoeding te zoeken bij het Instituut Asbestslachtoffers (IAS). Het doel van het IAS is de
slachtoffers of hun nabestaanden een laagdrempelige, snelle en zorgvuldige toegang te
verschaffen tot een vergoeding. Zodoende, zo is de gedachte, krijgen zij maatschappelijke
erkenning voor hun lijden en kan hen een juridische lijdensweg bespaard blijven. Uit
jaarverslagen blijkt – daarnaast werden 11 interviews gehouden – naar asbestslachtoffers
suggereert dat 90% van de slachtoffers die zich tot het IAS wendden, na een vlotte
procedure een uitkering kreeg (Laarman, Van & Akkermans 2016). Het onderzoek lijkt
voorts te suggereren dat ook asbestslachtoffers waarbij geen aansprakelijkheid is erkend,
tevreden zijn met de wijze waarop zij door het IAS zijn behandeld. Wat als prettig ervaren
werd, is de wijze waarop het IAS slachtoffers de zorg uit handen neemt. Hoewel de
afwikkeling een langslepend proces kan zijn, lijkt het wegnemen van de zorg en regie over
het proces een positief effect te hebben op de ervaring van de slachtoffers.
Ervaringen in de gezondheidszorg
Handelen in strijd met goed hulpverlenerschap (art. 7:453 BW) levert doorgaans een
tekortkoming op, althans voor een van de partijen bij de geneeskundige
behandelingsovereenkomst. Omdat deze norm de neerslag vormt van de meer algemene
zorgvuldigheidsnorm van art. 6:162 BW, en omdat handelen in strijd met goed
hulpverlenerschap leidt tot buitencontractuele aansprakelijkheid ten aanzien van personen
die geen partij zijn, behandelen wij het ‘deelthema aansprakelijkheid en gezondheidszorg’
in deze bijdrage.
Er  zijn  verschillende  empirische  studies  verricht  naar  de  ervaringen  met  de
afwikkeling van medische incidenten. Wij maken een selectie, maar er zijn er meer (zie
onder andere Laarman e.a. 2018b; Bouwman, Robben & Friele 2018; Bouwman e.a.
2018; Bouwman e.a. 2017; Bouwman e.a. 2016a; Bouwman e.a. 2016b ; Bouwman,
Bomhoff & Friele 2014; Friele e.a. 2013; Kruikemeier e.a. 2009; Friele, Sluijs &
Legemaate 2008; Friele, Albada & Sluijs 2006; Friele & Sluijs 2006; Sluijs, Friele &
Hanssen 2004; Sluijs, Friele & Algera 2002; Dane, van Lindert & Friele 2000; Friele
e.a. 1999; Verkruisen 1993).5
Onder patiënten blijkt in belangrijke mate ontevredenheid te bestaan met de
afwikkeling van een medisch incident of klacht. Een combinatie van een interviewstudie
met personen (en nabestaanden) die te maken hebben gehad onbedoelde gevolgen van
medisch handelen (n=45) en expert meetings (n=5) met deskundigen had tot doel inzicht
																																																						
5 De hier en hieronder aangehaalde studies zijn ongetwijfeld niet volledig.
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te geven in de opvang en bejegening door het ziekenhuis, in de herstelmaatregelen en
schadeafwikkeling, de psychosociale opvang, alsook in de mogelijkheden tot verbetering
van de omgang met en opvang van patiënten na een medisch incident (Smeehuijzen e.a.
2013b). De resultaten laten onder meer zien dat patiënten behoefte hebben aan openheid,
een verklaring voor het gebeurde, erkenning van de fout, excuses, het voorkomen dat het
nog een keer gebeurt en aan maatregelen die ervoor zorgen dat de schade wordt beperkt en
zo veel mogelijk hersteld. Daarnaast ervaren patiënten de (schade)afwikkeling vaak als
traag, worden zij steeds met het gebeurde geconfronteerd en ervaren zij het gedrag van de
verzekeraar geregeld als tegenwerkend en trainerend. Een belangrijke constatering in het
onderzoek is voorts dat het reageren richting het slachtoffer na een medisch incident veelal
niet een eenmalige handeling vereist, maar voortdurende aandacht. Het aanbieden van
excuses, het opsporen van de oorzaak van het incident, het erkennen van een eventuele
fout, het nemen van maatregelen naar aanleiding van het incident en andere nazorg vereist
voortdurende aandacht en interacties met het slachtoffer.
Open disclosure programma’s zijn bedoeld om bovengenoemde tekortkomingen te
ondervangen. Open disclosure is in de kern het houden van een (serie van) gesprekken met
de patiënt over een (mogelijk) medisch incident, waarbij openheid van zaken wordt
gegeven, de patiënt zijn/haar verhaal kan doen, maatregelen worden besproken om
toekomstige incidenten te voorkomen en/of excuses worden aangeboden. Open disclosure
programma’s zijn met name populair en zichtbaar in het medische domein. Een studie
bestaande uit interviews onder ziekenhuisfunctionarissen (n=20) en netwerkbijeenkomsten
(n=2) laat zien dat openheid tot stand komt indien er maatregelen worden genomen op het
niveau van de patiënt, op het niveau van de zorgverlener en op het niveau van de
leidinggevende (Laarman e.a. 2016b; zie voorts Laarman e.a. 2016a; Laarman e.a. 2017a;
Laarman e.a. 2017b). Zo bestaat bij patiënten de behoefte aan begeleiding, een
aanspreekpunt en de (calamiteiten)rapportage. Voor zorgverleners is het belangrijk dat zij
zelf worden bijgestaan, vaardig zijn in het communiceren met de patiënt en worden
bijgestaan door het ziekenhuis. Leidinggevenden, tot slot, dienen een en ander te
faciliteren, alsook de noodzaak voor openheid uit te dragen in woord en gedrag.
Handelingsonderzoek waarin aan de hand van netwerkbijeenkomsten (n=6) de
voortgang van en ervaringen met een (open) leernetwerk in kaart wordt gebracht,
suggereert voorts dat verkokering veelal in de weg staat aan een open afwikkeling van
ongewenste situaties zoals een klacht, claim of calamiteitenonderzoek (Laarman e.a.
2018a). Verkokering houdt in dat processen en informatie, zoals een calamiteitentraject en
klachtenafhandeling, in verschillende ketens of bij verschillende onderdelen in de
organisatie terechtkomen. Omdat deze kokers niet of beperkt op elkaar zijn afgestemd,
komt het voor dat er in de ene koker veel aandacht is voor de behoeften van de patiënt en
dat deze aandacht beperkt of afwezig is in een andere koker, of dat deze aandacht verdwijnt
naar mate de procedure in de betreffende koker vordert.
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Ontevreden patiënten kunnen een klacht indienen. Recente6 gegevens afkomstig uit
vragenlijstonderzoek (n=1265) laten onder meer zien dat patiënten met een klacht deze
doorgaans met de betrokken zorgverlener bespreken, hetgeen leidt tot een oplossing in een
derde van de gevallen (Bouwman e.a. 2019; zie Bouwman, van Gennip & Friele 2017
voor de resultaten van de eerste monitor). Voorts werd in hetzelfde onderzoek vastgesteld
dat de laagdrempeligheid waarmee schadevergoeding kan worden gevorderd ertoe kan
leiden dat de aandacht verschuift van de klacht naar de schadeclaim, en dat degenen die
een klacht indienen zich onvoldoende realiseren dat voor de afwikkeling van een klacht
andere normen gelden dan voor het toewijzen van een schadeclaim. Dit kan leiden tot
onvoldoende onderbouwde schadeclaims, die resulteren in een afwijzing die bindend is.
Effectiviteit van excuses
De hierboven beschreven studies suggereerden reeds het belang van het aanbieden van
excuses. Naar excuses en de effectiviteit ervan is relatief veel empirisch onderzoek gedaan,
onder meer sociaalpsychologisch onderzoek.7  Dat onderzoek is doorgaans echter niet
specifiek gericht op het aansprakelijkheidsrecht, hoogstens op benadeelden of slachtoffers
in het algemeen. Een voorbeeld van het laatste betreft onderzoek naar de mismatch tussen
de behoefte aan excuses van slachtoffers en de bereidheid van veroorzakers om excuses
aan te bieden (Leunissen e.a. 2013). Onderzoek dat zich wel specifiek richt op het
aansprakelijkheidsrecht betreft twee experimenten waarin de deelnemers werd gevraagd
zich voor te stellen dat zij slachtoffer zijn van een verkeersongeluk, met als doel te
onderzoeken welke behoeften zij hadden en welke remedie (bv. excuses) zij wensten
(Reinders Folmer, Desmet & Van Boom 2019). De resultaten laten zien dat meer
immateriële behoeften (bv. verantwoordelijkheid nemen, afsluiting, bestraffing) leiden tot
een grotere wens om excuses (en geen financiële compensatie) te ontvangen, en dat excuses
voorzien in vervulling van immateriële behoeften.
Specifiek voor verkeersslachtoffers met letsel is aan de hand van vragenlijsten
onder verzekeraars (n=14), een expertmeeting (n=1), gesprekken met belangenbehartigers
(n=2) en met een organisatie die bemiddelt tussen slachtoffers en verzekeraars (n=1), en
een pilot geanalyseerd wat de rol van excuses is in de relatie verzekeraar – verzekerde –
benadeelde (Hulst, Akkermans & Buschbach 2014; zie voorts Akkermans & Hulst
2014). De resultaten van het onderzoek suggereren dat het nuttig is om persoonlijk contact
tussen de benadeelde en de veroorzaker te bevorderen, maar dat dit in de praktijk
nauwelijks gebeurt, en dat als het gebeurt, dit veelal te laat is. Indien blijkt dat het initiatief
tot het persoonlijk contact niet uitging van de veroorzaker, beïnvloedt dit de bereidheid tot
contact aan de zijde van de benadeelde negatief. Het wordt voorts door slachtoffers
doorgaans gewaardeerd indien persoonlijk contact wordt opgenomen. Verzekeraars voelen
																																																						
6 Met de invoering van de Wet kwaliteit, klachten en geschillen zorg (Wkkgz) is er het nodige gewijzigd
rondom de opvang en afhandeling van klachten. Een belangrijke wijziging betreft de verplichting voor
zorgaanbieders om een klachtenfunctionaris aan te stellen en aan te sluiten bij een onafhankelijke
geschillencommissie. Het is echter moeilijk om het effect van deze wijzigingen te bepalen.
7 Zie onder meer het proefschrift van Lianne Wijntjens, dat naar verwachting in 2020 verschijnt.
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echter weinig voor het dwingen van verzekerden om excuses aan te bieden (hoogstens
‘suggereren’ of ‘met klem verzoeken’). Belemmeringen voor verzekerden om niet uit eigen
beweging contact op te nemen zijn onder meer onwil of onzekerheid over wat te doen (en
hoe), het moeilijk vinden om een fout te erkennen, of het mogelijk schaden van de
juridische positie. Met het bevorderen van excuses bleek ten tijde van het uitvoeren van
het onderzoek weinig ervaring te bestaan.
Kosten belangenbehartigers
Daarnaast is er onderzoek naar de kosten van de afwikkeling, de juridische bijstand in het
bijzonder. Letselschadeslachtoffers worden doorgaans bijgestaan door een
belangenbehartiger. Belangenbehartigers spelen dan ook een centrale rol in de afwikkeling
van letselschade. Een in de praktijk bestaand vermoeden, dat de honoraria van advocaten
en andere belangenbehartigers in Nederland, de uurtarieven in het bijzonder, substantieel
zouden zijn gestegen, gaf aanleiding voor een empirisch onderzoek naar de vraag in welke
mate de honoraria daadwerkelijk zijn gestegen en wat daarop van invloed is geweest
(Faure & Philipsen 2008). Een analyse van 1043 dossiers leverde onder meer op dat het
gemiddelde uurtarief in 2001-2006 gestegen was met 24%, waarbij de stijging van de
tarieven van advocaten lager was dan die van andere belangenbehartigers, maar de absolute
uurtarieven van advocaten circa €20,- hoger dan die van andere belangenbehartigers.
2.3 Gevolgen van aansprakelijkheid op (gedrag) normadressant
In de juridische literatuur en in de jurisprudentie komt men geregeld de opvatting tegen dat
het aannemen van aansprakelijkheid gevolgen heeft (meestal negatieve) op het gedrag van
de normadressant (Van Tilburg 2012, p. 38 e.v. voor voorbeelden). Dit vermoeden is in
verschillende empirische studies onderzocht.8 In een onderzoek over beroepsziekten kwam
onder andere aan de orde welke factoren van invloed zijn op het nemen van maatregelen
door werkgevers om beroepsziekten te voorkomen (Eshuis e.a. 2009). Daartoe werden 37
dossiers onderzocht en interviews gehouden met bedrijfsartsen en bij de dossiers betrokken
werknemers. Aanwijzingen voor een preventief effect van een letselschadeclaim werden
nauwelijks gevonden. De interviews laten zien dat werkgevers na een claim weinig actie
ondernemen om de arbeidsomstandigheden in het bedrijf te verbeteren, mogelijk omdat
van het schikkingsbedrag een te kleine financiële prikkel uitgaat. Voor zover er een effect
is van een vordering, is dit vooral sociaal-emotioneel van aard (erkenning, genoegdoening,
zie par. 2.1).
De problematiek rond preventie en werknemerscompensatie is verder verkend in
een dissertatie (Eshuis 2013), die vier typen werknemerscompensatie analyseerde: de
verzekering tegen werkgeversaansprakelijkheid, (2) de directe verzekering, (3) het
compensatiefonds en (4) contractuele compensatie (bijvoorbeeld via cao). Het onderzoek
bestond uit dossieronderzoek (n=4), een vragenlijstonderzoek onder werknemers en
																																																						
8 In het buitenland, met name de Verenigde Staten, zijn veel meer studies te vinden. Voor een overzicht van
studies naar de gevolgen van aansprakelijkheid voor het gedrag van artsen, zie van Dijck 2015.
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werkgevers (n=467) en casestudieonderzoek (n=7). De resultaten suggereren dat
werkgevers een positiever beeld hebben over genomen preventieve maatregelen dan
werknemers, dat de preventiestructuur slechter is bij beroepsziekten dan bij
arbeidsongevallen en dat er bij beroepsziekten ook minder maatregelen worden genomen.
Dit voert de onderzoeker naar de conclusie dat de preventieve maatregelen die worden
genomen na letsel of ziekte beperkt zijn en dat verschillen in preventiemaatregelen niet te
relateren zijn aan de typen compensatiestelsels. De casestudies geven daarbij inzicht in
waarom en hoe betrokkenen wel/niet ingrijpen voor, tijdens of na een schadeclaim: een
gebrek aan bereidheid en deskundigheid, het relativeren of het niet onderkennen van het
probleem, de omstandigheid dat de werknemer niet in staat is om invloed uit te oefenen op
de werkgever en het gebrek van druk van externe organisaties (bv. arbeidsinspectie,
arbodienst, verzekeraar).
Aan de hand van casestudieonderzoek (n=4) is in de context van handhaving van
de openbare orde (bijvoorbeeld politieoptreden) onderzocht of aansprakelijkheid, of de
dreiging ervan, gevolgen had op het handelen van degenen die betrokken zijn bij
handhaving van de openbare orde (bv. burgemeester, politie) (Van Tilburg 2012). De rol
van het aansprakelijkheidsrecht bleek vrijwel nihil te zijn. Niet (de gepercipieerde dreiging
van) aansprakelijkheid bleek te zorgen voor preventie en beleidswijzigingen, maar het
moeten afleggen van verantwoording (aan politiek, samenleving), het plichtsbesef om
veiligheid in de openbare ruimte te garanderen en, in mindere mate, de omstandigheid dat
de schade gedragen wordt door een organisatie en niet een individu. Voorts	viel	het	gebrek
aan kennis over het aansprakelijkheidsrecht op. Het idee dat het aansprakelijkheidsrecht
een effect heeft op het gedrag van de normadressanten is daarmee niet houdbaar, in ieder
geval niet op het gebied van ordehandhaving, aldus Van Tilburg. Vergelijkbare resultaten
werden gevonden in een interviewstudie onder AFM-medewerkers (n=4) (Trebus & Van
Dijck 2014)  en  ten  aanzien  van  voedselveiligheid  (Havinga 2010). Experimenten
suggereren dat er in termen van preventieve werking geen verschillen zijn tussen
privaatrecht en strafrecht (Fillekes 2015).
Een andere studie naar de gevolgen van aansprakelijkheid betreft onderzoek naar
de vraag of meer kennis over (voetbal)regels leidt tot meer begrip en respectvol gedrag
(Rijnhout e.a. 2016). De onderzoekers zetten een vragenlijst uit onder jeugdvoetballers
(n=114), waarbij de respondenten werden getoetst op hun regelkennis en er vervolgens
vragen werden gesteld over hun pro-sociaal en agressief gedrag op het voetbalveld. De
resultaten wekken sterk de indruk dat de respondenten over weinig regelkennis beschikten,
en nauwelijks over kennis van het strafrecht of het civiele aansprakelijkheidsrecht. Er
werden in het onderzoek aanwijzingen gevonden voor een positief verband tussen
regelkennis en begrip voor een sanctie, maar alleen in de helft van de voorgelegde situaties.
De onderzoekers vonden geen aanwijzingen voor een verband tussen regelkennis en pro-
sociaal dan wel agressief gedrag.
Tot slot is er onderzoek naar de gevolgen van aansprakelijkheidsverzekeringen. In
Europa is een aansprakelijkheidsverzekering voor motorrijtuigen doorgaans verplicht,
maar niet iedereen kan zich een dergelijke verzekering veroorloven. Er zijn mechanismen
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ingericht die verzekeringsdekking bieden voor risico’s die onverzekerbaar zijn of die
moeilijk verzekerbaar zijn, om bijvoorbeeld te voorkomen dat bestuurders die zich geen
verzekering kunnen veroorloven toch de weg op gaan. In een studie naar de vraag of
verzekerden (voor motorrijtuigen) via risicodifferentiatie optimaal worden geprikkeld om
preventieve maatregelen te nemen, werden jaarverslagen (2003-2008) geanalyseerd,
alsook interviews met deskundigen gehouden (De Mot & Faure 2014). Tevens werd
geanalyseerd of de verzekerden spoedig terugkeerden naar de reguliere markt en in welke
mate een negatieve herverdeling plaatsvond waardoor bijgedragen zou worden aan het
voortbestaan van slechte risico’s in het verkeer. De resultaten voeren de onderzoekers naar
de slotsom dat verzekeringsstelsels die slechte bestuurders in staat stellen hun activiteiten
voort te zetten discutabel zijn, nu zij de verkeersveiligheid in gevaar brengen en daarmee
het risico op ongevallen verhogen.
3. Reflectie
Tot zover het overzicht. Hieronder volgen enkele observaties van wat wij opvallend vonden
bij lezing van de publicaties. Deze observaties hebben uiteraard alleen betrekking op de
bekeken studies, niet op onderzoek dat buiten Nederland is verricht.
Wat in het algemeen opvalt, is dat veel van de bekeken studies vertrekken vanuit
een praktisch probleem: zijn de kosten van belangenbehartigers sterk gestegen? Is er
behoefte aan affectieschade? Waar zijn letselschadeslachtoffers naar op zoek wanneer zij
bijvoorbeeld een juridische procedure starten? Dit betekent uiteraard niet dat het
(hierboven besproken) verrichte empirisch onderzoek niet theoretisch relevant zou zijn.
Onderzoek naar de ervaringen van letselschadeslachtoffers leidt tot een beter begrip van
de mechanismen die herstel of welzijn bevorderen dan wel belemmeren. Onderzoek naar
de gevolgen van aansprakelijkheid geeft inzicht in de mechanismen die verklaren door
welke prikkels normadressanten zich laten leiden. En uit het onderzoek naar de afwikkeling
van letselschade wordt duidelijk welke processen en spelers relevant zijn bij letselschade,
en welke interventies kunnen worden gedaan om deze processen te veranderen dan wel de
actoren te prikkelen om ander gedrag te vertonen.
In sommige studies wordt het onderzoek wel vanuit een duidelijk theoretisch
raamwerk verricht. Een sprekend voorbeeld hiervan betreft de studie naar de
motorrijtuigenverzekeringen voor moeilijk verzekerbare risico’s, waar de resultaten vanuit
een rechtseconomisch kosten-batenperspectief en financiële prikkels dan wel
gedragsprikkels voor, in dit geval, de verzekerden werden geïnterpreteerd.
Met betrekking tot de methode van informatieverzameling valt op dat de meeste
studies bevragen, dat wil zeggen interviews (individueel of in groepen) houden of
vragenlijsten uitzetten. Er is opvallend veel vragenlijstonderzoek, met doorgaans ook een
substantieel aantal respondenten, vaak honderden of duizenden. In het geval van
interviewstudies is de ‘n’ veel kleiner. Een interviewstudie is noodzakelijkerwijs kleiner
dan een vragenlijstonderzoek in verband met de tijd die gemoeid gaat met het benaderen
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van de respondenten en het uitvoeren en uitwerken (meestal niet gestandaardiseerd) van de
interviews. Niettemin is het aantal interviews dat in sommige studies is gehouden, beperkt
tot enkele geïnterviewden en daarmee bijzonder laag. Ook dat hoeft niet erg te zijn. Of er
voldoende interviews hebben plaatsgevonden hangt af van naar welke groep (theoretische
populatie) gegeneraliseerd beoogd te worden. Vijf interviews binnen De Nederlandsche
Bank (DNB) kunnen voldoende zijn om te generaliseren naar (de relevante afdeling
binnen) DNB, maar het is onwaarschijnlijk dat het interviewen van vijf
letselschadeslachtoffers voldoende is om te generaliseren naar alle
letselschadeslachtoffers.
Minder gebruikelijk, maar ook geen zeldzaamheid, is het analyseren van
beschikbare data. Dat dit minder vaak voorkomt, heeft vermoedelijk te maken met het
gebrek aan beschikbare data, de hoeveelheid werk die data-verzameling met zich brengt en
het gebrek aan (statistische) vaardigheden ten aanzien van hoe de data zouden kunnen
worden geanalyseerd.
Een interessante, maar moeilijk te beantwoorden vraag is door wie het onderzoek
wordt geïnitieerd. Het type financiering (extern/niet-extern) kan iets zeggen over de
noodzaak van externe financiering voor het ontstaan, bestaan of groei van empirisch-
juridisch onderzoek. Voor een belangrijk deel van het empirisch onderzoek is duidelijk dat
dit wordt gefinancierd door een externe partij. Met name in het geval van studies waarbij
een onderzoeksrapport wordt gepubliceerd geldt dat het onderzoek doorgaans extern is
gefinancierd. Het onderzoek naar affectieschade, naar de uurtarieven van de
belangenbehartigers, naar de preventieve werking en beroepsziekten alsook (de meeste)
gezondheidsrechtstudies zijn er voorbeelden van. De omstandigheid dat een externe partij
het onderzoek (deels) financiert, wil echter niet zeggen dat het initiatief voor het onderzoek
van deze externe partij is uitgegaan. Het is heel wel mogelijk dat de onderzoekers zelf het
initiatief hebben genomen en daarbij op zoek zijn gegaan naar mogelijke financiers voor
het onderzoek, of dat het onderzoek het resultaat is van een co-creatie.
Niet al het onderzoek is uiteraard extern gefinancierd. Dit geldt onder meer voor de
dissertatie naar de gevolgen van aansprakelijkheid op de handhaving van de openbare orde
en het onderzoek naar de regelingen rondom seksueel misbruik door de rooms-katholieke
kerk. Wel is duidelijk dat empirisch onderzoek in het aansprakelijkheidsrecht in
belangrijke mate afhankelijk is van externe middelen.
Ook wat er in beleid of in de rechtspraktijk gebeurt met de resultaten is doorgaans
moeilijk vast te stellen. Niet al het onderzoek leent zich hier in dezelfde mate voor. Dit
geldt bijvoorbeeld voor het hierboven genoemde voorbeeld over handhaving van de
openbare orde. Dit onderzoek levert interessante inzichten op ten aanzien van de werking
van aansprakelijkheid, maar het is moeilijk hier concrete, praktische vervolgacties aan te
verbinden. Waarmee overigens niet is gezegd dat er geen invloed is van de in deze bijdrage
behandelde studies (en empirisch onderzoek in het algemeen) op wetgeving, rechtspraak
en/of beleid. Deze invloed is echter moeilijk dan wel niet vast te stellen.
Een duidelijke uitzondering betreft het onderzoek naar affectieschade. Dit
onderzoek lijkt, ondanks dat eerdere wetsvoorstellen om affectieschade te vergoeden zijn
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gestrand in het politieke proces, een rol te hebben gespeeld in het besluitvormingsproces
dat uiteindelijk heeft geleid tot de invoering van bepalingen die het vergoeden van
affectieschade mogelijk maken. Ook het onderzoek naar het medisch traject (Wilken 2015)
springt in het oog. Dat onderzoek heeft een duidelijke relatie met de Medische Paragraaf
in de Gedragscode Behandeling Letselschade (GBL).
4. Vooruitblik
Het valt op dat veel van de aandacht uitgaat naar het letselschadetraject en de afwikkeling
ervan. Dit betreft een belangrijk onderwerp. Tegelijk zijn er ook andere onderwerpen die
het onderzoeken waard zijn. De studies naar bijvoorbeeld de uurtarieven van
belangenbehartigers en de verschillende verzekeringssystemen (motorrijtuigen,
beroepsziekten) illustreren dit. Voorts valt te denken aan de vraag hoe rechters de hoogte
van (immateriële) schadevergoedingen bepalen, wanneer en hoe overwegingen van
corrigerende rechtvaardigheid, distributieve rechtvaardigheid, procedurele
rechtvaardigheid etc. doorslaggevend zijn bij het rechtvaardigen van uitkomsten of het
evalueren van procedures, of bepaalde juridische concepten over de tijd aan belang of
populariteit hebben gewonnen, en of rechters vaker Europese rechtspraak zijn gaan
gebruiken of aanhalen. Er zijn talloze andere vragen te bedenken waar empirisch onderzoek
bij kan dragen aan een beter(e) beschrijving, begrip, evaluatie of oplossing van een bepaald
verschijnsel dat juridische relevantie heeft. Genoeg te doen dus.
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